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Resumen
Objetivo,GHQWLÀFDUODUHODFLyQHQWUHHOQLYHOGHVREUHFDUJDVXEMHWLYDGHODJHQWHGHFXLGDGR
GHSHQGLHQWH\HOQLYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOGHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGH-
generativa en el Hospital General de Silao, Guanajuato en México. 
Métodos:(VWXGLRGHVFULSWLYRFRUUHODFLRQDOWUDQVYHUVDOPXHVWUHRSRUFRQYHQLHQFLDLQFOX\yD
DGXOWRVPD\RUHV\DJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH6HGHVFULELyHOSHUÀOVRFLRGHPRJUi-
ÀFRVHDSOLFyHOtQGLFHGH%DUWKHOSDUDHYDOXDUHOQLYHOGHGHSHQGHQFLDGHODGXOWRPD\RU\OD
entrevista de Zarit para evaluar la sobrecarga subjetiva del agente de cuidado dependiente. 
Resultados:/DHGDGSURPHGLRGHORVDGXOWRVPD\RUHVIXHGHHQHOtQGLFHGH%DUWKHO
SUHVHQWDURQGHSHQGHQFLDOHYHHQODVDFWLYLGDGHVGHODYLGDGLDULD(OSHUÀOGHODJHQWH
GHFXLGDGRGHSHQGLHQWHFRUUHVSRQGLyDXQDPXMHUGHHGDGPHGLDFDVDGD
DPDGHFDVDKLMDGHTXLHQFXLGD(QODHQWUHYLVWDGH=DULWVHHQFRQWUyDDJHQ-
WHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHVLQVREUHFDUJD3DUDYHULÀFDUVLH[LVWtDFRUUHODFLyQHQWUHODV
YDULDEOHVVREUHFDUJDVXEMHWLYD\GHSHQGHQFLDIXQFLRQDOVHREWXYRHOFRHÀFLHQWHGHFRUUHODFLyQ
UKRGH6SHDUPDQS
Discusión:2UHPLQÀULyTXHHQVLWXDFLRQHVGRQGHVHUHTXLHUDGHFXLGDGRODVREUHFDUJDGHO
agente de cuidado dependiente se relaciona con la dependencia funcional del adulto mayor. 
ConclusiyQ$PHQRUJUDGRGHGHSHQGHQFLDGHODGXOWRPD\RUPHQRUHVHOQLYHOGHVREUHFDUJD
subjetiva del agente de cuidado dependiente.
Overload in the dependent care agent and its relation to the elder adult functional 
dependency
Abstract
Objective: To identify the relationship between the subjective overload level of the dependent 
care agent and the functional dependency level of the elder adult suffering from chronic dege-
nerative illnesses at the Silao General Hospital in Guanajuato, Mexico. 
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Introducción
/DHYROXFLyQHFRQyPLFD\VRFLDOHOGHVDUUROORGHODVFLHQ-
FLDVELRPpGLFDV\ODVSROtWLFDVGHSURPRFLyQGHODVDOXGKDQ
provocado un importante descenso en la tasa de mortali-
GDGTXHVXPDGDDODEDMDQDWDOLGDGSURGXFHQXQDXPHQWR
HQODHVSHUDQ]DGHYLGD\XQDUHYROXFLyQGHODORQJHYLGDG
para inicio del siglo XX1.
'HDFXHUGRFRQFiOFXORVGHODV1DFLRQHV8QLGDVHQ
KDEtDDOUHGHGRUGHPLOORQHVGHDGXOWRVPD\RUHVTXH
DXPHQWDURQDPLOORQHVHQPLHQWUDVTXHSDUDHO
DxRODFLIUDDXPHQWyDPLOORQHVUHSUHVHQWDQGRDO
GHORVKDELWDQWHVGHOSODQHWDSDUDHOOOHJDUiDVHU
GHPLOORQHVFRQVWLWX\HQGRHOGHODSREODFLyQPXQ-
GLDO\SDUDHOUHSUHVHQWDUiHO1.
(Q$PpULFD/DWLQD\HO&DULEHPLHQWUDVODSREODFLyQHQ
JHQHUDOFUHFHDXQDWDVDDQXDOGHODSREODFLyQPD\RU
GHDxRVFUHFHHQXQ6RQ$UJHQWLQD8UXJXD\\&KL-
OHTXLHQHVRFXSDQORVSULPHURVOXJDUHVHQSRUFHQWDMHGH
envejecimiento1. En México se muestra una tasa de creci-
PLHQWRVXSHULRUDODQXDOTXHORVOOHYDUiDFRQFHQWUDUHQ
HODOGHODSREODFLyQQDFLRQDO2.
$SHVDUGHTXHHOHQYHMHFLPLHQWRSREODFLRQDOFRQVWLWX\H
XQp[LWRGHODVSROtWLFDVGHVDOXG\XQRGHORVORJURVPiV
importantes de la humanidad, representa al mismo tiempo 
un reto para las sociedades al considerar el impacto de las 
HQIHUPHGDGHVFUyQLFDV\GHJHQHUDWLYDVTXHDFRPSDxDUiQ
al adulto mayor por el resto de su vida.
(OUHVXOWDGRGHHVWRVSURFHVRVSDWROyJLFRVHVXQDSHUVRQD
GHSHQGLHQWHHVGHFLUDTXpOODTXHSRUPRWLYRVGHHGDGR
enfermedad, y ligadas a la pérdida de autonomía física, sen-
VRULDOPHQWDORLQWHOHFWXDOSUHFLVDFRQFDUiFWHUSHUPDQHQWH
ODDWHQFLyQGHRWUDSHUVRQDSDUDUHDOL]DUODVDFWLYLGDGHVEiVL-
FDVGHODYLGDGLDULD$%9'4.
(QOD7HRUtD(QIHUPHUDGHO'pÀFLWGH$XWRFXLGDGR7('$GH
2UHPDODSHUVRQDTXHEULQGDFXLGDGRGHSHQGLHQWHDODVXPLUOD
responsabilidad de conocer y satisfacer las demandas de auto-
FXLGDGRVWHUDSpXWLFRVGHODGXOWRPD\RUVHOHGHÀQHFRPRDJHQ-
te de cuidado dependiente, representado por la figura del 
cuidador informal, principalmente un miembro de la familia4.
(VLPSRUWDQWHVHxDODUTXHHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQ-
GLHQWHQRWLHQHIRUPDFLyQHQVDOXGQRUHFLEHUHPXQHUDFLyQ
HFRQyPLFDFXPSOHFRQHVWHSDSHOVLQVRPHWHUVHDQRUPDV
de horario, fundamentalmente son mujeres, y pasan gran 
SDUWHGHOGtDFRQODSHUVRQDTXHFXLGDQ.
En investigaciones realizadas en Europa y Norteamérica 
HQWRUQRDOSHUÀOGHPRJUiÀFR\SVLFRVRFLDOGHORVDJHQWHV
de cuidado dependiente de adultos mayores, el cuidado de-
pendiente es la principal fuente de cuidados hasta en un 
7. Esta fuente de cuidados ha sido determinada por las 
QXHYDVIRUPDVGHDWHQFLyQVDQLWDULDODVFXDOHVDSXQWDQD
disminuir la estancia hospitalaria y por ende, los altos costos 
HQODDWHQFLyQKDFLHQGRTXHHOLQWHUpVVHDFDGDYH]PiVFUH-
ciente por mantener a los adultos mayores en su domicilio.
2WUDFDUDFWHUtVWLFDLPSRUWDQWHHVTXHQRVyORHVWiDXPHQ-
WDQGRHOQ~PHURGHSHUVRQDVTXHQHFHVLWDQFXLGDGRVVLQR
ODFRPSOHMLGDG\H[LJHQFLDHQVXSUHVWDFLyQ&DGDGtDPiV
personas con enfermedades graves, dependientes de la alta 
WHFQRORJtDRHQVLWXDFLyQWHUPLQDOVRQDWHQGLGDVHQHOKR-
JDU+D\XQGHVSOD]DPLHQWRGHFXLGDGRVFDGDYH]PiVFRP-
SOHMRVKDFLDHOVLVWHPDLQIRUPDOHQXQPDUFRGHFRQWHQFLyQ
del gasto sanitario y escaso desarrollo de otros servicios de 
DWHQFLyQVRFLDO.
El problema comienza cuando en la mayoría de los casos, 
VHFRQGXFHHOFXLGDGRDODVDWLVIDFFLyQGHODVQHFHVLGDGHVGHO
adulto mayor y se olvida al agente de cuidado dependiente. 
6HKDGHPRVWUDGRTXHHOFRVWRTXHDVXPHSRUHOKHFKRGH
cuidar es elevado en términos de salud, calidad de vida, rela-
ciones sociales y disponibilidad del propio tiempo, lo cual in-
ÁX\HHQHOQLYHOGHVREUHFDUJDTXHSHUFLEHORTXHVHFRQRFH
como sobrecarga subjetiva/ySH]HWDO4HQVXLQYHVWLJDFLyQ
IRUPDURQGRVJUXSRVXQRGHFXLGDGRUHV\RWURGHQR
cuidadores, ambos grupos emparejados por edad y sexo. Den-
WURGHVXVUHVXOWDGRVHQFRQWUDURQTXHHOGHORVDJHQWHV
de cuidado dependiente presentaba sobrecarga subjetiva en 
HOWHVWGH=DULW\HOUHVSRQGLyTXHVXVDOXGHUDPDODR
PX\PDODIUHQWHDOGHOJUXSRFRQWURO
Espín9HQFRQWUyDOWHUDFLyQHQODVDOXGSVLFROyJLFDHQXQ
GHORVDJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH\XQUHÀULy
SUREOHPDVFRQVXVDOXGItVLFD5HVSHFWRDODUHSHUFXVLyQSVL-
FROyJLFDGHOFXLGDGRGHXQDGXOWRPD\RUGHSHQGLHQWHUHSRU-
WDUHDFFLRQHVHPRFLRQDOHVFRPRDQVLHGDGGHSUHVLyQ
PLHGRIUXVWUDFLyQUHVHQWLPLHQWR
Methods: A descriptive, correlational, transversal and basic study design was used. Sampling was by 
convenience, and included 90 elder adults and 90 dependent care agents. The social and demographic 
SURÀOHZDVGHVFULEHG7KH%DUWKHOLQGH[ZDVXVHGWRDVVHVVWKHOHYHORIGHSHQGHQFHRIWKHHOGHUDGXOW
while the Zarit interview was used to assess the subjective overload of the dependent care agent. 
Results:7KHHOGHUDGXOWDYHUDJHDJHZDVDQGDIWHUXVLQJWKH%DUWKHOLQGH[VKRZHG
GHSHQGHQF\LQWKHLUGDLO\OLIH7KHSURÀOHRIWKHGHSHQGHQWFDUHDJHQWFRUUHVSRQGHGWRWKDWRIDPLGG-
OHDJHGZRPDQPDUULHGKRXVHZLIHDQGGDXJKWHURIWKHHOGHU
)URPWKH=DULWLQWHUYLHZLWZDVIRXQGWKDWZHUHGHSHQGHQWFDUHDJHQWVZLWKRXWRYHUORDG,Q
order to verify if a correlation existed between the variables subjective overload and functional de-
SHQGHQF\WKH6SHDUPDQFRUUHODWLRQUKRZDVFDOFXODWHGDQGWXUQHGRXWWREHS
Discussion:2UHPLQIHUUHGWKDWLQVLWXDWLRQVZKHUHKHDOWKFDUHLVUHTXLUHGWKHGHSHQGHQWFDUH
agent overload is related to the functional dependency of the elder adult. 
Conclusions: The lower the grade of dependence of the elder adult, the lower the subjective 
overload of the dependent care agent.
(QIHUPHUtD8QLYHUVLWDULD$UWHGLVHxRFRPSRVLFLyQWLSRJUiÀFD\SURFHVRIRWRPHFiQLFRSRU(OVH-
vier México. Todos los derechos reservados.
6REUHFDUJDGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH\VXUHODFLyQFRQODGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOGHODGXOWRPD\RU 
LPSDFLHQFLD\FXOSDELOLGDG*LUDOGRHWDOLQFOX-
yeron a agentes de cuidado dependiente de adultos mayores 
con algún grado de dependencia funcional. Dentro de los 
resultados reportaron consecuencias psicosociales como 
sentimientos de soledad, sobrecarga emocional y aislamien-
WRVRFLDODGHPiVGHFRQVHFXHQFLDVItVLFDVFRPRSUREOHPDV
cardiovasculares, entre otros, generalmente negativas para 
el agente de cuidado dependiente pero con la misma rele-
YDQFLDTXHORVVtQWRPDVTXHSUHVHQWDHODGXOWRPD\RUTXHHV
FXLGDGR$GHPiVVHHQFRQWUyUHODFLyQHQWUHpVWDVFRQ 
VHFXHQFLDVQHJDWLYDVFRQODHYROXFLyQGHODHQIHUPHGDGHO
grado de discapacidad del adulto mayor y el tiempo dedica-
do al cuidado.
3RVWHULRUPHQWH2FDPSRHWDO10, en su estudio incluyeron 
DDGXOWRVPD\RUHVFRQSXQWDMHHQHOtQGLFHGH%DUWKHO
SXQWRV\SDUDGHWHUPLQDUODVREUHFDUJDXWLOL]DURQODHV-
FDODGH=DULW(QVXVUHVXOWDGRVHQFRQWUDURQDVRFLDFLyQHQ-
WUHHOGHWHULRURHQODV$%9'\ODVREUHFDUJDGHODJHQWHGH
FXLGDGRGHSHQGLHQWH5HÀHUHQTXHHQRWURVHVWXGLRVSUHYLRV
QRVHHQFXHQWUDHVWDDVRFLDFLyQ
Doris et al.11, encuentran adultos mayores con un grado 
de dependencia alto y a la totalidad de sus agentes de cui-
GDGRGHSHQGLHQWHFRQVREUHFDUJD&RQFOX\HQTXHDPD\RU
JUDGRGHGHSHQGHQFLDKD\XQDPD\RUSURSRUFLyQGHDJHQ-
tes de cuidado dependiente con sobrecarga.
&RQVFLHQWHVGHODSUREOHPiWLFD\GHODVQHFHVLGDGHVGHORV
agentes de cuidado dependiente, se han llevado a cabo inter-
venciones, desde el campo de estudio de la Enfermería, guia-
GDVSRUXQDYLVLyQKXPDQLVWDHLQWHJUDO(QHVHVHQWLGR
+XLW]DFKHHQIDWL]DTXHODH[SHULHQFLDGHFXLGDUDRWURHV~QL-
ca y es diferente en cada agente de cuidado dependiente12. 
Alfaro et al.DÀUPDQTXHODVQHFHVLGDGHVGHORVDJHQWHVGH
cuidado dependiente son multidimensionales e incluyen apo-
\RHFRQyPLFRSVLFROyJLFRHLQIRUPDWLYRSDUDPDQHMDUOD 
VREUHFDUJDVXEMHWLYDTXHVHH[SHULPHQWDGXUDQWHHOFXLGDGR
'DGDODWUDVFHQGHQFLDGHOIHQyPHQRH[SXHVWRVXUJHOD
QHFHVLGDGGHLGHQWLÀFDUFRQPD\RUSUHFLVLyQORVHOHPHQWRV
TXHVRQSDUWtFLSHVGHODGLQiPLFDGHOFXLGDGRGHSHQGLHQWH
y desarrollar propuestas de acompañamiento, apoyo y capa-
FLWDFLyQDORVDJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHSDUDSUHYHQLU
HOGpÀFLWGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHHOFXDOVHPDQLÀHVWDHQ
ODSUHVHQFLDGHPRUELOLGDGItVLFD\RSVLFROyJLFDGXUDQWHHO
cuidado.
&RQHOORVHSUHWHQGLyEULQGDUDSRUWDFLRQHVWHyULFDVSDUD
HQULTXHFHUHOHVWXGLRGHHVWHIHQyPHQR\DVtFRQWULEXLU 
DOHQWHQGLPLHQWRGHODVREUHFDUJDTXHSUHVHQWDHODJHQWH
de cuidado dependiente del adulto mayor con enfermedad 
FUyQLFRGHJHQHUDWLYD
De esta manera, el objetivo general del presente estudio 
IXHLGHQWLÀFDUODUHODFLyQHQWUHHOQLYHOGHVREUHFDUJDVXE-
jetiva del agente de cuidado dependiente y el nivel de de-
pendencia funcional del adulto mayor con enfermedad 
FUyQLFRGHJHQHUDWLYDHQHO+RVSLWDO*HQHUDOGH6LODR3DUD
HOORVHHQXQFLDURQORVREMHWLYRVHVSHFtÀFRVVLJXLHQWHVLGHQWL-
ÀFDUHOSHUÀOVRFLRGHPRJUiÀFRGHODGXOWRPD\RU\ODVYDULD-
EOHVFOtQLFDVFRPRWLSRGHHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUDWLYD\
WLHPSRGHHYROXFLyQPHGLUHOQLYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDO
SDUDODV$%9'GHODGXOWRPD\RULGHQWLÀFDUHOSHUÀOVRFLR
GHPRJUiÀFRGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH\PHGLUHO
nivel de sobrecarga subjetiva del agente de cuidado depen-
GLHQWHGHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUD-
tiva.
Métodos
El presente fue un estudio descriptivo, correlacional y trans-
YHUVDO6HFRQVLGHUyFRPRXQLYHUVRDODSREODFLyQGHDGXOWRV
PD\RUHVWDQWRGHOiUHDUXUDOFRPRXUEDQDTXHHJUHVDURQGHO
Hospital General de Silao entre diciembre del 2010 y marzo 
del 2011.
3DUDFDOFXODUHOWDPDxRGHPXHVWUDVHXWLOL]yHOVRIWZDUH
(SLGDWVHWRPyFRPRUHIHUHQFLDXQDSURSRUFLyQHVSHUD-
GDGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOGHOXQQLYHOGHVLJQLÀFDQ-
FLDGHO\XQDSUHFLVLyQGHOORFXDOGLRFRPRUHVXOWDGR
XQDPXHVWUDGHDGXOWRVPD\RUHVDODTXHVHDJUHJDURQ
VLHWHSHUVRQDVPiVFRQVLGHUDQGRODVSpUGLGDVRGHVHUFLRQHV
durante el estudio, dando como resultado una muestra de 90 
adultos mayores con sus respectivos 90 agentes de cuidado 
GHSHQGLHQWH6HGHFLGHGHHVWDPDQHUD\DTXHGHDFXHUGRD
lo reportado en la literatura el agente de cuidado depen-
diente se encuentra al lado del adulto mayor durante la hos-
SLWDOL]DFLyQEULQGDQGRXQDFRPSDxDPLHQWRFRQVWDQWH. 
6HUHDOL]yXQPXHVWUHRSRUFRQYHQLHQFLDVHVHOHFFLRQyDORV
adultos mayores con sus respectivos agentes de cuidado de-
SHQGLHQWHTXHLQJUHVDURQDORVVHUYLFLRVGHKRVSLWDOL]DFLyQ
GHMXOLRDRFWXEUHGHODxR\TXHFXPSOLHURQFRQORV
FULWHULRVGHLQFOXVLyQKDVWDFRPSOHWDUHOWDPDxRGHPXHV-
WUD3DUDHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHORVFULWHULRVGH
LQFOXVLyQIXHURQWHQHUXQDGXOWRPD\RUKRVSLWDOL]DGRSRU
HQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUDWLYDVHUHOSULQFLSDODJHQWH
GHFXLGDGRGHSHQGLHQWHGHODGXOWRPD\RUSRUPiVGHVHLV
meses y aceptar participar en el estudio. Los criterios de no 
LQFOXVLyQIXHURQTXHUHFLEDUHPXQHUDFLyQHFRQyPLFDSRUHO
FXLGDGRTXHFXLGHVRORRFDVLRQDOPHQWHDODGXOWRPD\RU\
no aceptar participar en el estudio. Los criterios de inclu-
VLyQSDUDHODGXOWRPD\RUIXHURQSDGHFHUGHXQDRPiV
HQIHUPHGDGHVFUyQLFRGHJHQHUDWLYDVFRQXQPtQLPRGHVHLV
PHVHVGHHYROXFLyQFRQWDUFRQXQDJHQWHGHFXLGDGRGH-
SHQGLHQWHGXUDQWHODKRVSLWDOL]DFLyQ\DFHSWDUSDUWLFLSDUHQ
HOHVWXGLR/RVFULWHULRVGHH[FOXVLyQIXHURQHQIHUPHGDG
FRQPDOSURQyVWLFRSDUDODYLGDDFRUWRSOD]RVHH[FOX\HQ
GDQGROLEHUWDGDOSDFLHQWH\DODIDPLOLDSDUDTXHUHVXHOYDQ
su duelo), y no aceptar participar en el estudio. La recolec-
FLyQGHORVGDWRVVHOOHYyDFDERGXUDQWHHOWXUQRPDWXWLQR
en la primera semana de ingreso al servicio de hospitaliza-
FLyQ\HQODXQLGDGGHOSDFLHQWH6HREWXYRHOFRQVHQWLPLHQ-
to informado.
$WUDYpVGHXQDHQWUHYLVWDVHLGHQWLÀFyHOSHUÀOVRFLRGH-
PRJUiÀFRGHDPERVSDUWLFLSDQWHV(QHODGXOWRPD\RUVH
midieron variables clínicas y de acuerdo a la operacionaliza-
FLyQGHOQLYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOVHPLGLyHOÌQGLFH
GH%DUWKHO,%HOFXDOREWXYRXQDDGHFXDGDFRQÀDEOLGDG
Ş (O,%YDORUDGLH]$%9'GHSHQGLHQGRGHODFODVHGH
DSR\RTXHQHFHVLWHHODGXOWRPD\RUVHOHFODVLÀFDHQGH-
SHQGLHQWHRLQGHSHQGLHQWHDPD\RUSXQWDMHHQHO,%PD\RU
LQGHSHQGHQFLD/DVFDWHJRUtDVTXHPDQHMDVRQGHSHQGHQ-
cia total, dependencia grave, moderada, dependencia leve 
e independiente. Al agente de cuidado dependiente se 
OHGLRODRSFLyQGHWUDVODGDUVHIXHUDGHODXQLGDGGHOSD-
ciente para darle mayor privacidad al contestar, enseguida, 
VHPLGLyHOQLYHOGHVREUHFDUJDVXEMHWLYDFRQOD(QWUHYLVWD
de Carga del Cuidador de Zarit (ECCZ), la cual obtuvo ade-
FXDGDFRQÀDEOLGDGŞ /DÀDELOLGDGYDULyHQVXVWUHV
GLPHQVLRQHVHQFRQWUiQGRVHDGHFXDGDHQ,PSDFWRGHOFXL-
GDGRŞ DFHSWDEOHHQ5HODFLyQ,QWHUSHUVRQDOŞ \ 
90 505RGUtJXH]0HGLQD\0(/DQGHURV3pUH]
DGHFXDGDHQ([SHFWDWLYDVGHDXWRHÀFDFLDŞ /D(&&=
consta de 22 ítems con opciones de respuesta tipo Likert, a 
PD\RUSXQWXDFLyQHQOD(&&=PD\RUVREUHFDUJD/DVFDWHJR-
UtDVTXHPDQHMDOD(&&=VRQVLQVREUHFDUJDVREUHFDUJD
leve y sobrecarga intensa173RVWHULRUPHQWHVHUHDOL]y 
XQDEDVHGHGDWRVHQ6366YVHXWLOL]yHVWDGtVWLFDGHV-
criptiva para las variables cuantitativas discretas, se ob- 
tuvieron frecuencias y porcentajes de las variables sociode-
PRJUiÀFDVGHWLSRFXDQWLWDWLYDVQRPLQDOHVDVtFRPRGHODV
YDULDEOHVFHQWUDOHVGHHVWXGLRTXHVRQQLYHOGHGHSHQGHQ-
cia en el adulto mayor y nivel de sobrecarga subjetiva en el 
DJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH6HUHDOL]yOD3UXHEDGH
%RQGDGGH$MXVWHGH.ROPRJRURY6PLUQRYFRQFRUUHFFLyQ 
de Lilliefors para determinar la normalidad en la distribu-
FLyQGHORVGDWRV/RVUHVXOWDGRVPRVWUDURQTXHHO,%' 
S\OD(&&=' SQRSUHVHQWDURQGLVWULEXFLyQ
QRUPDOSRUORTXHVHGHFLGLyXWLOL]DUSUXHEDVHVWDGtVWLFDVQR
SDUDPpWULFDVFRPRHOFRHILFLHQWHGHFRUUHODFLyQUKRGH
6SHDUPDQSDUDUHDOL]DUODSUXHEDGHKLSyWHVLV6HFRQVLGHUy
XQQLYHOGHVLJQLÀFDQFLDGHO
(OSUHVHQWHHVWXGLRFRQWyFRQODDSUREDFLyQGHO&RPLWpGH
,QYHVWLJDFLyQGHO&DPSXV&HOD\D6DOYDWLHUUDGHOD8QLYHUVL-
dad de Guanajuato y del Comité de ética del Hospital Gene-
UDOGH6LODR6HFRQVLGHUyHO5HJODPHQWRGHOD/H\*HQHUDO
GH6DOXGHQPDWHULDGHLQYHVWLJDFLyQSDUDOD6DOXG'HORV
DVSHFWRVpWLFRVGHODLQYHVWLJDFLyQHQVHUHVKXPDQRV. Se 
respetaron los principios del Convenio de Oviedo, los man-
GDWRVGHOD'HFODUDFLyQGH+HOVLQNL\OD/H\GHORVGHUH 
chos de las personas adultas mayores196HFRQVLGHUyXQHV-
WXGLRGHEDMRULHVJR\ODLQIRUPDFLyQTXHSURSRUFLRQDURQ
IXHPDQHMDGDFRQÀGHQFLDOPHQWH\FRQUHVSHWR~QLFDPHQWH
VLJXLHQGRORVÀQHVGHODLQYHVWLJDFLyQ
Resultados
En el presente estudio participaron 90 adultos mayores y 90 
DJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHTXHFXPSOLHURQFRQORVFUL-
WHULRVGHLQFOXVLyQ&RQVFLHQWHVGHVXVGHUHFKRVQLQJXQRGH
ORVSDUWLFLSDQWHVVHUHKXVyDFRQWLQXDUXQDYH]LQLFLDGDOD
entrevista. Enseguida, se describen los resultados de acuer-
do a los objetivos enunciados previamente.
'HDFXHUGRDOSULPHUREMHWLYRHVSHFtÀFRVHHQFRQWUyTXH
el promedio de edad de los adultos mayores fue de 70.9 
FRQXQUDQJRGHHGDGHQWUH\DxRV1RKXERGLIH-
UHQFLDVLJQLÀFDWLYDHQFXDQWRDODSDUWLFLSDFLyQGHKRPEUHV
\PXMHUHV5HVSHFWRDVXHVWDGRFLYLOOD
PD\RUtDVRQFDVDGRV(QORTXHFRUUHVSRQGHD 
ODVYDULDEOHVFOtQLFDVVHHQFRQWUyTXHODGLDEHWHVPHOOLWXV
HKLSHUWHQVLyQDUWHULDOIXHURQORVSULQFLSDOHV
PRWLYRVGHLQJUHVRDOVHUYLFLRGHKRVSLWDOL]DFLyQ\HO
WLHQHPiVGHDxRVYLYLHQGRFRQDOJXQDHQIHUPHGDGFUyQL-
co degenerativa.
3RVWHULRUPHQWHSDUDFXPSOLUFRQHOVHJXQGRREMHWLYRHV-
SHFtÀFRVHSUHVHQWDHOQLYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOSDUD
ODV$%9'GHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQH-
rativa (tabla 1). De acuerdo a las categorías del Índice de 
%DUWKHOORVDGXOWRVPD\RUHVSUHVHQWDURQGHSHQGHQFLDOHYH
\IXHURQLQGHSHQGLHQWHVHQODV$%9'
(QORTXHFRUUHVSRQGHDOWHUFHUREMHWLYRHVSHFtÀFRGHO
SHUÀOVRFLRGHPRJUiÀFRGHORVDJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQ-
GLHQWHVHHQFRQWUyXQDHGDGSURPHGLRGH\XQ
UDQJRGHHGDGHQWUH\DxRV3UHGRPLQyHOVH[RIHPH-
QLQRVRQDPDVGHFDVDFDVDGDVKLMDV
\FyQ\XJHGHODGXOWRPD\RU
'HDFXHUGRDOFXDUWRREMHWLYRHVSHFtÀFRVHSUHVHQWDHQ
la tabla 2, el nivel de sobrecarga subjetiva de los agentes de 
cuidado dependiente. De acuerdo a la ECCZ, la mayoría 
GHORVSDUWLFLSDQWHVVHHQFRQWUDURQVLQVREUHFDUJD
Finalmente, para cumplir con el objetivo general de veri-
ÀFDUVLH[LVWtDUHODFLyQHQWUHODVYDULDEOHVGHHVWXGLRVHRE-
WXYRXQDWDEODGHFRQWLQJHQFLDWDEODGRQGHVHSXHGH
REVHUYDUHQODWHUFHUDFROXPQDTXHDPHGLGDTXHDXPHQWD
el grado de dependencia se incrementa el porcentaje de 
VREUHFDUJDLQWHQVD'DGRTXHVHREWXYLHURQYDULDVFHOGDV
con frecuencia cero, los datos se reagruparon en una tabla 
GH;GRQGHSRUXQODGRVHFRQVLGHUyFRQGHSHQGHQFLDR
sin dependencia y por otro con sobrecarga o sin sobrecarga, 
VHHQFRQWUyXQDUHODFLyQHVWDGtVWLFDPHQWHVLJQLÀFDWLYDHQ-
tre la dependencia funcional del adulto mayor y la sobrecar-
ga subjetiva del agente de cuidado dependiente (prueba 
H[DFWDGH)LVKHU 3DUDODSUXHEDGHKLSyWHVLVVHREWX-
YRHOFRHÀFLHQWHGHFRUUHODFLyQUKRGH6SHDUPDQHQFRQ-
WUDQGRXQDFRUUHODFLyQQHJDWLYDHQWUHODVYDULDEOHVGH
HVWXGLRGHS/RFXDOVLJQLÀFDTXHDPD\RUSXQ-
WXDFLyQHQHOÌQGLFHGH%DUWKHOPiVLQGHSHQGHQFLDPHQRU
SXQWXDFLyQHQOD(&&=PHQRUVREUHFDUJD3RUORWDQWRVH
DFHSWDODKLSyWHVLVGHLQYHVWLJDFLyQGHTXHDPHQRUJUDGR
de dependencia funcional menor nivel de sobrecarga subje-
tiva.
Tabla 1. 1LYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOSDUDODV$%9'GHO
DGXOWR PD\RU FRQ HQIHUPHGDG FUyQLFR GHJHQHUDWLYD
Hospital General de Silao, 2012
ÌQGLFHGH%DUWKHO f %
Total dependencia 9 10.0
Grave  
Moderada  14.4
Leve  41.1
Independiente  
Total 90 100.0
 
Tabla 2. Nivel de sobrecarga subjetiva del agente de 
cuidado dependiente. Hospital General de Silao, 2012
ECCZ f %
Sin sobrecarga 77 
Sobrecarga leve  
Sobrecarga intensa 10 11.1
Total 90 100.0
 
6REUHFDUJDGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH\VXUHODFLyQFRQODGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOGHODGXOWRPD\RU 
Discusión
De acuerdo a los resultados obtenidos en cuanto a la edad y 
WLHPSRGHHYROXFLyQGHODHQIHUPHGDGFUyQLFDGHODGXOWR
PD\RUVHFRLQFLGHFRQ+HUQiQGH]\-XiUH]HQTXHGHELGRD
ODUHGXFFLyQGHODPRUWDOLGDGJOREDOGHORVDGXOWRVPD\RUHV
YLYHQPiVDxRVSHURIUHFXHQWHPHQWHHQFRQGLFLRQHVGH
PRUELOLGDGFUyQLFD20. 
5HVSHFWRDOQLYHOGHGHSHQGHQFLDIXQFLRQDO3pUH]DÀUPD
TXHHQHOPLVPRJUDGRHQTXHODVSHUVRQDVHQYHMHFHQWDP-
ELpQGLVPLQX\HODSRVLELOLGDGGHUHDOL]DUDXWyQRPDPHQWH
algunas actividades cotidianas21/RFXDOVHFRUURERUyHQHO
SUHVHQWHHVWXGLRDOHQFRQWUDUXQDPHQRUSURSRUFLyQGH
DGXOWRVPD\RUHVLQGHSHQGLHQWHVHQODV$%9'TXHIXHURQ
HYDOXDGDVVLQHPEDUJRVHFRQVLGHUyTXHORVDGXOWRVPD
\RUHVTXHVHHQFRQWUDURQFRQGHSHQGHQFLDOHYHFRQVHUYDQ
WRGDYtDXQDFDSDFLGDGIXQFLRQDOHQySWLPDVFRQGLFLRQHV
GDGRHOWLHPSRGHHYROXFLyQGHODHQIHUPHGDGFUyQLFRGH-
generativa.
(QORTXHFRUUHVSRQGHDODGHVFULSFLyQGHOSHUÀOVRFLRGH-
PRJUiÀFRGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHVHFRLQFLGH
FRQORUHSRUWDGRHQRWURVHVWXGLRVHQTXHpVWHFRUUHVSRQ 
GHDXQDPXMHUGHHGDGPHGLDFDVDGDDPDGHFDVDFyQ\X-
JHRGHVFHQGLHQWHGHSULPHUJUDGRGHODSHUVRQDTXHHV
cuidada, principalmente la hija
3RURWUDSDUWHVHHQFRQWUyXQDPHQRUSUHYDOHQFLDGHVR-
brecarga subjetiva a diferencia de otros estudios similares 
TXHODUHSRUWDQHQPiVGHOGHORVDJHQWHVGHFXLGDGR
dependiente, esto debido a las características fun-
cionales de la muestra de adultos mayores del presente es-
tudio. Se coincide con el reporte de Domínguez et al., 
UHDOL]DGRHQ7DEDVFR0p[LFRGRQGHHOGHORVDJHQWHV
de cuidado dependiente no presentaron sobrecarga subjeti-
va de acuerdo a la ECCZ. Resultados similares encontraron 
&HUTXHUDHWDOGRQGHHOGHORVDJHQWHVGHFXLGDGR
dependiente no presentaron sobrecarga27.
$ODQDOL]DUODUHODFLyQHQWUHODVREUHFDUJDVXEMHWLYDGH
los agentes de cuidado dependiente y el nivel de depen-
GHQFLDIXQFLRQDOGHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQL 
FRGHJHQHUDWLYDVHFRLQFLGHFRQ'RULVHWDODOLGHQWLÀFDU
a la funcionalidad del adulto mayor como un factor protec-
WRUTXHUHGXFHHOULHVJRGHVREUHFDUJDVXEMHWLYD, hallazgo 
VLPLODUDOUHIHULGRSRURWURVDXWRUHVGRQGHUHSRUWDQTXHOD
IXQFLRQDOLGDGGHODGXOWRPD\RUSDUDUHDOL]DUODV$%9'D\X-
da a disminuir la sobrecarga de su agente de cuidado de-
pendiente.
Conclusiones
Respecto a los datos obtenidos de los adultos mayores hos-
SLWDOL]DGRVVHFRQÀUPDTXHDSHVDUGHKDEHUUHIHULGRWHQHU
PiVGHDxRVYLYLHQGRFRQDOJXQDHQIHUPHGDGFUyQLFRGH-
JHQHUDWLYD\UHTXHULUGHDWHQFLyQPpGLFDWHPSRUDOODPD-
yoría de ellos son independientes en mayor o menor medida 
HQVXV$%9'
/RDQWHULRUGHELGRDTXHHOSURFHVRGHHQYHMHFLPLHQWRHV
universal, irreversible, no es homogéneo, transcurre y se 
PDQLÀHVWDGHPDQHUDGLYHUVDLQGHSHQGLHQWHPHQWHGHOD
HGDGUD]DRVH[RORTXHFRQGXFHDYDULDFLRQHVLQGLYLGXDOHV
SDUDHOGHWHULRURQRVyORItVLFRVLQRWDPELpQSVLFROyJLFR\
social3RURWUDSDUWHVHORJUyGHVFULELUHOSHUÀOVRFLRGH-
PRJUiÀFRGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHGHODGXOWR
PD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUDWLYDHQHO+RVSLWDO
*HQHUDOGH6LODR\VHFRPSUREyXQDYH]PiVTXHVRQODV
PXMHUHVTXLpQHVDVXPHQGHIRUPDPD\RULWDULDHVWHSDSHOD
UDt]GHTXHFXOWXUDOPHQWHVHKDLGHQWLILFDGRDODPXMHU
como la principal persona sobre la cual recaen todas las ta-
reas inherentes al cuidado.
6HFRQVLGHUyQHFHVDULRFRQRFHUHOJUDGRGHVREUHFDUJDGHO
DJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHSRUTXHH[LVWHQHYLGHQFLDV
GHTXHSXHGHYHUVHPLWLJDGRDWUDYpVGHGLIHUHQWHVLQWHU-
venciones, mejorando su calidad de vida.
A través de estudios como éste, se dan a conocer instru-
mentos como la ECCZ, la cual contribuye al entendimiento 
GHOSRUTXHVHQHFHVLWDQHVSDFLRVGRQGHORVDJHQWHVGHFXL-
GDGRGHSHQGLHQWHSXHGDQUHFLELULQIRUPDFLyQDWHQFLyQH
incluso entrenamiento en habilidades para cuidar mejor, 
pero principalmente para cuidarse mejor17.
)LQDOPHQWHVHHQFRQWUyXQDUHODFLyQHVWDGtVWLFDPHQWH
VLJQLÀFDWLYDHQWUHHOQLYHOGHVREUHFDUJDVXEMHWLYDGHODJHQ
te de cuidado dependiente y el nivel de dependencia funcio-
QDOGHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUDWLYD
en donde a menor dependencia funcional menor sobrecarga 
VXEMHWLYD'HHVWDPDQHUDVHFRPSUREyTXHHOULHVJRGHSUH-
sentar sobrecarga subjetiva se disminuye notablemente debi-
GRDTXHORVDGXOWRVPD\RUHVQRWHQtDQPD\RUFRPSURPLVR 
Tabla 3. 7DEODGHFRQWLQJHQFLD(&&=ÌQGLFHGH%DUWKHO+RVSLWDO*HQHUDOGH6LODR
 
 
ÌQGLFHGH%DUWKHO
ECCZ  
Total  
f (%)
Sin sobrecarga  
f (%)
Sobrecarga leve  
f (%)
Sobrecarga intensa  
f (%)
Total dependencia 4 (44.4) 1 (11.1) 4 (44.4) 9 (100)
Grave  *  
Moderada    
Leve  * 1 (2.7) 
Independiente  * * 
Total   10 (11.1) 90 (100)
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SDUDUHDOL]DUODV$%9'SRUORTXHVHVXJLHUHHQIXWXUDVLQ-
tervenciones potenciar la agencia de autocuidado del adul-
WRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUDWLYD
/DH[SOLFDFLyQGHHVWDUHODFLyQODSRVWXOy2UHPHQOD
7('$GRQGHUHODFLRQDEDODSHUFHSFLyQGHFDUJDPDQLIHVWD-
da por el agente de cuidado dependiente con el grado de 
GHSHQGHQFLDHQODV$%9'GHODGXOWRPD\RU2UHPLQÀULyTXH
HQVLWXDFLRQHVGRQGHVHUHTXLHUDGHFXLGDGRHOELHQHVWDU
del agente de cuidado dependiente se relaciona de forma 
GLUHFWDFRQHOHVWDGRGHVDOXGHOQLYHOGHUHTXLVLWRVSDUDOD
DWHQFLyQQ~PHURGHWDUHDVSDUDODVFXDOHVUHTXLHUHGH 
D\XGDRVXSHUYLVLyQ\HOHVWDGRFRJQRVFLWLYRGHODGXOWR 
mayor dependiente. A su vez, la TEDA hace énfasis en la 
FDSDFLGDGGHDSUHQGL]DMHTXHWLHQHODSHUVRQDGHSHQGLHQWH
para realizar las actividades de autocuidado, las cuales le 
permiten mantenerse con autonomía e independencia.
6HVXJLHUHHQIXWXUDVLQYHVWLJDFLRQHVDQDOL]DUODUHODFLyQ
entre la sobrecarga subjetiva del agente de cuidado depen-
GLHQWHGHODGXOWRPD\RUFRQHQIHUPHGDGFUyQLFRGHJHQHUD-
WLYDFRQRWURVIDFWRUHVTXHIRUPHQSDUWHGHODGLQiPLFDGHO
cuidado dependiente, como son: apoyo familiar, experien-
cias previas en el cuidado de otra persona con dependencia 
funcional, edad y morbilidad en el agente de cuidado de-
pendiente, entre otros.
(QFXDQWRDOHQIRTXHDVHJXLUVHUHFRPLHQGDUHDOL]DUHV-
WXGLRVFXDOLWDWLYRVTXHSHUPLWDQLGHQWLÀFDUHOYHUGDGHUR
VLJQLÀFDGRGHOFXLGDGRGHSHQGLHQWHDOVHUODVREUHFDUJD
subjetiva de origen cualitativo y susceptible a la subjetivi-
GDGGHOHQFXHVWDGR(QORVHVWXGLRVFRQHQIRTXHFXDQWLWDWL-
vo se recomienda incluir una muestra mayor de adultos 
PD\RUHV\DJHQWHVGHFXLGDGRGHSHQGLHQWHTXHSHUPL 
WDUHDOL]DUXQDQiOLVLVPXOWLYDULDGRSDUDHVWDEOHFHUODVSR
sibles relaciones entre las distintas variables y generalizar 
ORVUHVXOWDGRVFRQPD\RUSUHFLVLyQ
Financiamiento
(OSUHVHQWHHVWXGLRFRQWyFRQODEHFDTXHRWRUJDHO&RQVHMR
Nacional de Ciencia y Tecnología (CONACYT).
&RQÁLFWRGHLQWHUpV
/RVDXWRUHVGHFODUDQQRWHQHUFRQÁLFWRGHLQWHUpV
Referencias
1. 5RFD6RFDUUDV$%ODQFR7RUUHV.&DUJDHQIDPLOLDUHVFXLGDGR-
UHVGHDQFLDQRVGHPHQWHV&RUUHR&LHQWtÀFR0pGLFRGH+ROJXtQ
VXSO
2. 6HFUHWDUtDGH6DOXG3URJUDPD1DFLRQDOGH6DOXG
México: Secretaria de Salud 2007. Disponible en: http://bit.
O\J//O4>&RQVXOWDGRGHMXOLR@
 3pUH]3HUGRPR0/DVLQWHUYHQFLRQHVGLULJLGDVDORVFXLGDGRUHV
de adultos mayores con enfermedad de Alzheimer. Rev Haban 
&LHQF0pG/D+DEDQD'LVSRQLEOHHQKWWS
ELWO\P6(-:&
4. /ySH]*LO0-2UXHWD6iQFKH]5*yPH]&DUR6HWDO(OUROGH
cuidador de personas dependientes y sus repercusiones sobre 
VXFDOLGDGGHYLGD\VXVDOXG5HY&OLQ0HG)DP
'LVSRQLEOHHQKWWSELWO\TF95T
 2UHP'(&DYDQDJK6-0RGHORGH2UHPHG%DUFHORQD
6DOYDW
 Giraldo M, Franco GM, Correa L, et al. Cuidadores familiares de 
DGXOWRVPD\RUHVTXLpQHVVRQ\FyPRDVXPHQHVWHURO5HY)DF
1DF6DOXG3~EOLFD'LVSRQLEOHHQKWWSELW
O\ULP3(
7. ,VODV6DODV1/5DPRVGHO5tR%$JXLODU(VWUDGD0*HWDO3HUÀO
psicosocial del cuidador primario informal del paciente con 
(32&5HY,QVW1DO(QI5HVS0H['LVSRQLEOH
HQKWWSELWO\TVFR[
 *DUFtD&DOYHQWH00DWHR5RGUtJXH],(TXLJXUHQ$3(OVLVWHPD
informal de cuidados en clave de desigualdad. Gac Sanit 

9. (VStQ$QGUDGH0&DUDFWHUL]DFLyQSVLFRVRFLDOGHFXLGDGRUHVLQ-
formales de adultos mayores con demencia. Rev Cubana Salud 
3~EOLFD'LVSRQLEOHHQKWWSELWO\TVFR[
10. 2FDPSR&KDSDUUR-0+HUUHUD-$7RUUHV3HWDO6REUHFDUJD
asociada con el cuidado de ancianos dependientes. Colomb 
0HG
11. &DUGRQD$UDQJR'6HJXUD&DUGRQD$0%HUEHVt)HUQiQGH]'<
HWDO&DUDFWHUtVWLFDVGHPRJUiÀFDV\VRFLDOHVGHOFXLGDGRUHQ
DGXOWRVPD\RUHV,QYHVWLJ$QGLQD'LVSRQL-
EOHHQKWWSELWO\\V;
12. Huitzache ME. Apoyo educativo de Enfermería al cuidador prin-
FLSDOGHOSDFLHQWHFRQGLiOLVLVSHULWRQHDOFRQWLQXDDPEXODWRULD
>7HVLV@&HOD\D)DFXOWDGGH(QIHUPHUtD\2EVWHWULFLDGH&HOD-
\D8QLYHUVLGDGGH*XDQDMXDWR
 $OIDUR5DPtUH]GHO&DVWLOOR2,0RUDOHV9LJLO79i]TXH]3LQHGD
)HWDO6REUHFDUJDDQVLHGDG\GHSUHVLyQHQFXLGDGRUHVSULPD-
ULRVGHSDFLHQWHVFRQGRORUFUyQLFR\WHUPLQDOHV5HY0HG,QVW
0H[6HJXUR6RF'LVSRQLEOHHQKWWSELW
O\OI9V
14. %DUUHUD2UWL]/3LQWR$IDQDGRU16iQFKH]+HUUHUD%HWDO
Cuidando a los cuidadores. Familiares de personas con enfer-
PHGDGFUyQLFD%RJRWi8QLYHUVLGDG1DFLRQDOGH&RORPELD
2010. 
 6RUR*$WHQFLyQGHHQIHUPHUtDDOFXLGDGRUIDPLOLDUGHOSDFLHQ-
WHFRQGHWHULRURFRJQLWLYR>7HVLV@=DUDJR]D8QLYHUVLGDG=DUD-
goza; 2012.
 %DUUHUR&/*DUFtD62MHGD$ÌQGLFHGH%DUWKHO,%8QLQVWUX-
PHQWRHVHQFLDOSDUDODHYDOXDFLyQIXQFLRQDO\ODUHKDELOLWDFLyQ
3ODVWLFLGDG\UHVWDXUDFLyQQHXUROyJLFD
17. $OSXFKH5DPtUH]9-5DPRVGHO5tR%5RMDV5XVVHOO0(HWDO
9DOLGDFLyQGHODHQWUHYLVWDGHFDUJDGH=DULWHQXQDPXHVWUDGH
FXLGDGRUHV SULPDULRV LQIRUPDOHV 3VLFRORJtD \ 6DOXG

 Secretaría de Salud. Reglamento de la Ley General de Salud en 
PDWHULDGHLQYHVWLJDFLyQSDUDODVDOXG0p[LFR'LDULR2ÀFLDOGH
OD)HGHUDFLyQ8OWLPDUHIRUPD
19. 6HFUHWDUtDGH*REHUQDFLyQ/H\GHORVGHUHFKRVGHODVSHUVRQDV
DGXOWDVPD\RUHV0p[LFR'LDULR2ÀFLDOGHOD)HGHUDFLyQGHORV
(VWDGRV8QLGRV0H[LFDQRV8OWLPDUHIRUPD
2012. 
20. +HUQiQGH]5DPtUH]0-XiUH])ORUHV&$(QIHUPHGDGHVFUyQL-
cas degenerativas y el envejecimiento: colapso de la enferme-
UtD'HVDUUROOR&LHQWLI(QIHUP
21. 3pUH]3DxDUDQGD$(OFXLGDGRUSULPDULRGHIDPLOLDUHVFRQGH-
SHQGHQFLDFDOLGDGGHYLGDDSR\RVRFLDO\VDOXGPHQWDO3UR-
JUDPDODHQIHUPHGDGVXGLPHQVLyQSHUVRQDO\FRQGLFLRQDQWHV
socioculturales (Tesis). España, Universidad de Salamanca, 

22. <DPDVKLWD&$PHQGROD)0DUWLQV05&DPSRV0$3HUÀOVRFLR-
GHPRJUiÀFRGHFXLGDGRUHVIDPLOLDUHVGHSDFLHQWHVGHSHQGHQ-
tes atendidos por uma unidade de saúde da família no municí-
SLRGH6mR3DXOR0XQGRGD6D~GH
3pUH]3HUGRPR0/OLEUH5RGUtJXH]--&DUDFWHUtVWLFDVVRFLR-
GHPRJUiÀFDV\QLYHOGHVREUHFDUJDGHFXLGDGRUHVGHDQFLD-
nos con Enfermedad de Alzheimer. Rev Cubana Enfermer (on 
OLQH  'LVSRQLEOH HQ KWWSELW
ly/1p9MMvk
6REUHFDUJDGHODJHQWHGHFXLGDGRGHSHQGLHQWH\VXUHODFLyQFRQODGHSHQGHQFLDIXQFLRQDOGHODGXOWRPD\RU 
24. 8ELHUJR&5HJR\RV5XL]69LFR*DYLOiQ09HWDO(OVRSRUWH
GHHQIHUPHUtD\ODFODXGLFDFLyQGHOFXLGDGRULQIRUPDO(QIHU-
PHUtDFOtQLFD
 &RUEDOiQ&DUULOOR0*+HUQiQGH]9LDQ2&DUUp&DWDVHV0HW
DO6REUHFDUJDDQVLHGDG\GHSUHVLyQHQFXLGDGRUHVGHSDFLHQ-
WHVLQFOXLGRVHQHOSURJUDPDGHDWHQFLyQGRPLFLOLDULD*HURNR-
PRV'LVSRQLEOHHQKWWSELWO\U$H,*
 'RPtQJXH]6RVD*=DYDOD*RQ]iOH]0$'HOD&UX]0pQGH]
DC, et al. Síndrome de sobrecarga en cuidadores primarios de 
DGXOWRVPD\RUHVGH&iUGHQDV7DEDVFR0p[LFR(QHURDPD\R
GH5HYLVWD0pGLFDV8,6'LVSRQLEOHHQ
KWWSELWO\R<,//-
27. &HUTXHUD$0*UDQDGRV)-%XLWUDJR$06REUHFDUJDHQFXLGD-
GRUHVGHSDFLHQWHVFRQGHPHQFLDWLSR$O]KHLPHU3V\FKRORJLD

 &DUGRQD'6HJXUD$0%HUEHUt'<HWDO3UHYDOHQFLD\IDFWRUHV
asociados al síndrome de sobrecarga del cuidador primario de 
DQFLDQRV5HY)DF1DF6DOXG3~EOLFD'LVSRQL-
EOHHQKWWSELWO\8DY&
29. 1DUGL56DZDGD16DQWRV-/$VRFLDFLyQHQWUHODLQFDSDFLGDG
funcional del adulto mayor y la sobrecarga del cuidador fami-
OLDU5HY/DWLQR$P(QIHUPDJHP'LVSRQLEOHHQ
http://bit.ly/1rhHjaz
 &RQWUHUDV*DOOHJR$/ySH]6RWR3-&UHVSR0RQWHUR5$QiOL-
VLVGHODUHODFLyQHQWUHQLYHOGHGHSHQGHQFLDGHOSDFLHQWHHQ
KHPRGLiOLVLV\VREUHFDUJDGHOFXLGDGRUSULQFLSDO(QIHUP1HIURO
6XSO'LVSRQLEOHHQKWWSELWO\ZZL&96
 %UHLQEDXHU+9i]TXH]+0D\DQ]6HWDO9DOLGDFLyQHQ&KLOH
de la Escala de Sobrecarga del Cuidador de Zarit en sus versio-
QHVRULJLQDO\DEUHYLDGD5HY0pG&KLOH
'LVSRQLEOHHQKWWSELWO\I=:),
 $ORQVR%DEDUUR$*DUULGR%DUUDO$'tD]3RQFH$HWDO3HUÀO\
sobrecarga de los cuidadores de pacientes con demencia inclui-
GRVHQHOSURJUDPD$/2,6$WHQ3ULPDULD
